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Resumo

Introducéo: Os avancgos da medicina e da tecnologia favorecem o envelhecimento, prolongando a
sexualidade. Concomitantemente, crescem os casos de AIDS nesta populacdo desassistida sobre o
assunto. Objetivos: Calcular a incidéncia de AIDS em pessoas com 50 anos ou mais em Sao José
do Rio Preto-SP e verificar o conhecimento destas pessoas sobre a doenga em uma Unidade Bésica
de Saude. Métodos: Estudo retrospectivo da incidéncia de AIDS, a partir dos casos notificados no
sistema eletronico da Secretaria de Saude do estado de Sdo Paulo entre 2003 e 2013. A percep¢éo
dos idosos sobre a doenca foi avaliada mediante a aplicacdo de questiondrios, antes e apés
intervencdo educativa (panfleto). Os dados foram comparados utilizando-se o teste Qui-quadrado
de McNemar. Resultados: De 2003 a 2013, foram notificados 224 casos novos de AIDS na
populacdo estudada, com predominio do sexo masculino. Embora tenha ocorrido certa oscilacao
na incidéncia, ao se comparar o inicio e o final do periodo estudado, observou-se decréscimo de
68% na notificacdo destes novos casos. Responderam os questionarios 34 homens e 66 mulheres
entre 50 e 88 anos. A maioria (59%) referiu ter parceiro fixo e negou a utilizacdo de preservativos
(87%). Apds a atividade educativa, apenas 5% continuaram com duvidas e 68% demonstraram
interesse em obter informagbes sobre DTS na UBS. Conclusdo: Nota-se instabilidade na
incidéncia de AIDS no municipio, contudo, no periodo estudado ocorreu diminuicao significativa
dos casos. A maioria dos entrevistados ndo possuia conhecimentos sobre a AIDS, mas, os panfletos

se mostraram uma ferramenta simples e eficaz.
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Abstract

Introduction: The advances in medicine and technology favor aging, prolonging sexuality.
Concomitantly, AIDS cases present growth on such unassisted population. Objectives: To estimate
the incidence of AIDS in people aged 50 and over in Séo José do Rio Preto-SP and to verify their
knowledge about the disease in a Primary Health Care Unit (UBS). Methods: Retrospective study
of AIDS incidence, based on the cases reported in the electronic system of S&o Paulo State Health
Department between 2003 and 2013. The elderly perception on the disease was evaluated through
questionnaires, before and after the educational intervention (leaflets). Data was compared usingthe
McNemar chi-square test. Results: From 2003 to 2013, 224 new cases of AIDS were reported in
the studied population, with a predominance of males. Although there was some oscillation in the
incidence, when comparing the beginning and the end of the studied period, there was a 68%
decrease in new notified cases. The questionnaires were answered by 34 men and 66 women aged
between 50 and 88. The majority (59%) reported having a steady partner and denied the use of
condoms (87%). After the educational activity, only 5% continued in doubt and 68% showed
interest in obtaining information about STD at the Primary Health Care Unit. Conclusion:
Instability in the incidence of AIDS is noted within the county; however, during the studied period
there was a significant decrease in cases. Most of the interviewees did not have knowledge about

AIDS and the leaflets proved to be a simple and effective tool.
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AIDS depois dos 50 anos: incidéncia de 2003 a 2013 em S&o José do Rio Preto-SP

e a percepcao dos idosos de uma UBS sobre a doenca

AIDS after 50: incidence from 2003 to 2013 in Sao José does Rio Preto-SP

and the perception of the elderly of a Primary Health Care Unit on the disease

Introducéo

A Sindrome da Imunodeficiéncia Adquirida (AIDS) foi reconhecida em 1981, nos EUA, a
partir da identificacio de casos de doengas relacionadas a disfungdo imunoldgical. Trata-se de uma
doenca infecciosa cronica causada pelo Virus da Imunodeficiéncia Humana (HIV) e caracteriza-se
por supressdo da imunidade mediada por linfocitos T CD4+, ficando o individuo vulneravel a
doencas oportunistas?.

Desde o primeiro registro da AIDS, em 1980, até junho de 2016, o Brasil totalizou 842.710
casos da doenca, sendo 548.850 (65,1%) em homens e 293.685 (34,9%) em mulheres®. Pode-se
dizer que o inicio da epidemia foi marcado pelo envolvimento de homossexuais do sexo masculino,
mas hoje atinge a populacdo de forma geral, sem distin¢des social, econémica, racial, cultural ou
politica® 3.

Um dos aspectos atuais da epidemiologia da doenca é o surgimento de uma nova populagéo
vulneravel: os idosos, que no inicio da epidemia, foram minimamente atingidos, sendo registrados
apenas quatro casos em pessoas com 60 anos ou mais nNos primeiros cinco anos®.

O crescente avango de casos da doenca nessa populacdo pode estar relacionado ao

incremento da notificagdo de infeccdo pelo HIV apds os 60 anos de idade e o envelhecimento de
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pessoas que vivem com o virus®. Com o inicio do uso dos antirretrovirais em 1987, a expectativa
de vida dos individuos infectados pelo HIV foi ampliada e estes vém envelhecendo com a doenca,
tornando-se idosos com AIDS" 8,

Diante desse cenario, 0 objetivo do presente estudo foi avaliar a incidéncia de AIDS em
pessoas com 50 anos ou mais notificadas na cidade de S&o José do Rio Preto-SP no periodo de
2003 a 2013, com o intuito de revelar a atual situacdo epidemioldgica da doenga no municipio.
Além disso, foi verificado o conhecimento de usuérios de uma Unidade Basica de Saude sobre os

diversos aspectos desta doenca, sobretudo sua prevencao.



Métodos

Trata-se de um estudo retrospectivo com base no célculo da incidéncia de AIDS em
individuos com 50 anos ou mais, de ambos 0s sexos, na cidade de S&o José do Rio Preto-SP no
periodo de 2003 a 2013.

Embora a Organizacdo Mundial de Saude (OMS) defina idoso, no Brasil, como individuos
a partir de 60 anos, participaram deste estudo pessoas com idade igual ou superior a 50 anos, por
se tratar da faixa etéria considerada idosa para a contaminacao pelo HIV, além da significancia dos
dados epidemioldgicos nacionais nesta populagao®.

Para o calculo da incidéncia foram analisadas informacgdes do banco de dados dos casos de
AIDS notificados no sistema TBWEB da Secretaria de Salde do estado de Sao Paulo utilizado pela
prefeitura do municipio. O periodo em questdo foi escolhido com base na disponibilidade dos dados
registrados em tal Secretaria de Salde. Na construgdo dos indicadores foi considerada a populagdo
com 50 anos ou mais registrada no Departamento de Informética do Sistema Unico de Salde
(DATASUS), segundo o Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE), para cada ano
estudado. Foram consideradas as varidveis sexo e idade. Todos os resultados foram devidamente
agrupados em gréaficos e tabelas, seguidos pela analise descritiva de cada indicador.

Ap0s autorizacdo da Secretaria Municipal da Salde, o projeto passou por aprovacdo do
Comité de Etica em Pesquisa (CEP) (nimero de protocolo: 975.823).

Com o intuito de avaliar os conhecimentos e a percepcao das pessoas com 50 anos ou mais
sobre a AIDS, aplicou-se um questionario na sala de espera da Unidade Béasica de Saude (UBS) do
Parque Industrial de Sdo José do Rio Preto-SP durante o més de outubro de 2015.

Participaram desta fase do estudo os individuos com capacidade intelectual suficiente para

compreender as questdes e respondé-las adequadamente, totalizando uma amostra de 100 pessoas.
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Os critérios de exclusdo adotados foram pessoas menores de 50 anos e/ou com problemas auditivos
severos e com déficits cognitivos que impedissem a compreensao do questionario, além dos que se
recusaram a responder.

O questionario possuia uma linguagem simples, adaptada a realidade dos usuarios,
composto por questdes objetivas abordando os meios de transmisséo, os sinais e sintomas, 0
tratamento/possibilidade de cura e a prevencgédo da AIDS. Os individuos alfabetizados responderam
sem ajuda, enquanto que, para os analfabetos ou com dificuldades, o entrevistador fez a leitura,
assinalando a resposta indicada pelo entrevistado.

Com base neste questionario inicial obtiveram-se os dados sociodemograficos (idade, sexo,
situacdo conjugal, grau de escolaridade e ocupagdo). Para garantir a confidencialidade e a
privacidade, os participantes foram identificados por nimeros.

Em seguida, promoveu-se uma atividade educativa utilizando-se de um panfleto
informativo com linguagem simples e figuras ilustrativas sobre os meios de transmissao, os sinais
e sintomas, o tratamento e a prevencao da AIDS. Reservou-se um momento para o esclarecimento
de davidas cabiveis ao assunto.

Por fim, foi aplicado outro questionéario para avaliar se as informac@es fornecidas foram
efetivas para aprimorar os conhecimentos sobre a doenca, aléem de averiguar a eficicia da
intervencdo educativa.

Os resultados obtidos a partir das informacdes coletadas foram apresentados de forma
descritiva, com as porcentagens e frequéncias simples. Para a comparacdo antes e apds a
intervencgdo utilizou-se o Teste Qui-quadrado de McNemar com nivel de significancia de 5%. A

analise foi feita por meio do programa IBM SPSS Statistics versdo 18 (IBM-SPSS, NY, USA).



Resultados

Durante o periodo analisado, de 2003 a 2013, foram notificados 1.414 casos novos de AIDS
no municipio de Sao José do Rio Preto-SP. Destes, 224 casos (15,5%) foram na faixa etéria de
interesse do estudo, isto €, 50 anos ou mais.

No ano de 2003 a incidéncia correspondeu a 35,83/100.000 habitantes. Interessantemente,
observou-se uma queda progressiva deste ano até 2006, quando a incidéncia chegou a 17,1. Nota-
se uma queda de aproximadamente 50% neste periodo.

Apos 4 anos de declinio da incidéncia (de 2003 a 2006), pode-se notar uma discreta
elevagdo no ano de 2007, atingindo em 2008 um valor de 21,95, com aumento de 4,86 /100.000
hab. em dois anos.

No ano de 2009, acontece um novo declinio, de 21,95 para 16,25, ou seja, queda de 5,7/
100.000 hab. em apenas um ano, o que corresponde a um decréscimo de ¥4 de 2008 para 20009.
Diante disso, nota-se uma instabilidade na incidéncia, cujos valores variaram consideravelmente
de um ano para o outro.

Verificou-se um valor de 25,54/100.000 hab. no ano de 2011, o maior numero registrado
no periodo de 2005 a 2013. Apos este aumento subito, observa-se um declinio até 2013, chegando
a menor taxa de incidéncia no periodo de estudo, com 12/100.000 hab.

Contudo, pode-se analisar que no periodo de 2003 a 2013 ocorreu uma diminuicao
significativa dos casos, equivalente a queda de 68% nos 10 anos do estudo (Figura 1).

Com relacéo a distribuicdo por género, pode-se observar uma oscilagdo em ambos o0s sexos,
embora com predominio no sexo masculino, sendo o pico de incidéncia em 2009 (70%) (Tabela

1),
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Figura 1: Casos de AIDS na populagéo com 50 anos ou mais, em S&o José do Rio Preto-SP segundo incidéncia por ano de diagnéstico
(2003 a 2013).
Fonte: Sistema TBWEB da Secretaria de Saude do Estado de Sao Paulo e DATASUS/IBGE.

Andlise dos dados e célculos: PASW versédo 18 para Windows (IBM-SPSS, Chicago, IL).

Para avaliar o conhecimento sobre a AIDS mediante a aplicacdo dos questionarios,
participaram do estudo 100 individuos que frequentaram a UBS do Parque Industrial de Sdo José
do Rio Preto-SP, sendo 34 homens e 66 mulheres na faixa etaria de 50 a 88 anos e com mediana
de idade de 63 anos.

Em relacdo a escolaridade, a maioria declarou que ndo possui 0 segundo grau completo
(73%). Dentre eles, 29% frequentaram até o antigo ginasio e 33% até o antigo primario. Apenas
8% possuem 0 ensino superior completo, enquanto 4% ndo tém nenhum tipo de estudo. Quanto a

atividade remunerada, 68% disseram estar desocupados, destes, 32% sdo aposentados.



Quanto ao estado civil, 57% sdo casados, enquanto 19% sao divorciados, 13% vilvos e
11% solteiros. Sobre a relagdo sexual, a maioria (59%) afirmou ter parceiro fixo, ja os 41%
restantes, informaram ter relagdes casuais ou auséncia total deste ato.

Na abordagem sobre a utilizagdo de métodos contraceptivos, apenas 6% se recusaram a
responder. Dos 94 individuos que responderam, 87% disseram ndo utilizar preservativo, os quais
35% justificaram possuir parceiro unico, 26% alegaram confianca no parceiro e 25% estavam

abstinentes.

Tabela 1: Casos de AIDS na populagdo com cinqlienta anos ou mais em S&o José do Rio Preto-SP, segundo sexo e ano de

diagndstico, 2003 a 2013.

Ano Masculino (%) Feminino (%)
2003 59 41
2004 50 50
2005 58 42
2006 50 50
2007 58 42
2008 68 32
2009 70 30
2010 50 50
2011 63 37
2012 54 46
2013 61 39

Fonte: Sistema TBWEB da Secretaria de Saude do Estado de Sao Paulo e DATASUS/IBGE.

Andlise dos dados e célculos: PASW versdo 18 para Windows (IBM-SPSS, Chicago, IL).
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Dos participantes que responderam inicialmente ndo conhecer os sintomas da AIDS

(55,2%), 84% passaram a conhecer apds a distribuicdo do panfleto. A maioria (98%) conheceu a

transmissdo e 75% aprenderam sobre as formas de contagio da doenga. Apenas 5% responderam

ter dividas mesmo apds lerem o panfleto (Tabela 2).

Tabela 2: Respostas dos participantes aos questionarios nos dois momentos da entrevista

ENTREVISTA 1

SINTOMAS *
Sim
N&o
CONTAGIOY
Sim
N&o
DUVIDASE
Sim
N&o
TRANSMISSAOS
Sim

N&o

ENTREVISTA 2

Sim

38 (93%)
42 (84%)
Sim

78 (100%)
9 (75%)
Sim

3 (17%)

4 (5%)
Sim

11 (100%)

82 (98%)

*O(a) senhor (a) conhece o0s sintomas da AIDS?;

10O(a) senhor (a) sabe como se adquire a AIDS?;

N&o

3 (7%)

8 (16%)
N&o

0 (0%)

3 (25%)
N&o

15 (83%)
71 (95%)
N&o

0 (0%)

2 (2%)

VALOR P

<0,0001

< 0,004

<0,019

<0,0001

F0O(a) senhor (a) ainda possui duvidas sobre doengas sexualmente transmissiveis (DST/AIDS)?;

8Fazer sexo sem protecdo e compartilhar seringas transmite a AIDS?

Andlise dos dados e célculos: Teste Qui-quadrado de McNemar (nivel de significancia de 5%). IBM SPSS Statistics versédo 18 (IBM-

SPSS, NY, USA).
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Partindo do pressuposto que 87% afirmaram ndo se sentir desconfortavel ao falar sobre
sexo e DST, foram indagados sobre o interesse em receber informagdes na UBS que frequentam,
e 68% demonstraram tal interesse.

Embora 45% dos participantes ja tenham realizado o teste rapido para HIV, 80% afirmaram
saber onde procurar ajuda em caso do aparecimento de sintomas da AIDS, sendo a UBS a mais

indicada por eles como local de diagnostico e tratamento da doenga.
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Discussao

Como demonstram os resultados do estudo, a incidéncia de AIDS na populagdo com 50
anos ou mais em S&o José do Rio Preto-SP teve uma reducdo de aproximadamente 50% no periodo
de 2003 a 2006 (de 35,83 para 17,1) e manteve-se praticamente estavel deste periodo até o dltimo
ano do estudo (2013), quando registrou sua menor taxa (12/100.000 hab.). Diante disso, pode-se
inferir que o municipio apresentou uma tendéncia linear de decréscimo significativo.

Segundo dados do Ministério da Satde do Brasil, a taxa de detec¢do da AIDS, considerando
a populacdo geral, tem apresentado uma estabilizacdo, com média de 20,7 casos para cada 100 mil
habitantes no periodo de 2006 a 2015; esta estabilizacdo se deve ao declinio em alguns estados:
Sdo Paulo (46,0%), Rio de Janeiro (22,6%), Santa Catariana (16,9%), Distrito Federal (13,1%),
Minas Gerais (11,9%), Rio Grande do Sul (11,2%) e Espirito Santo (0,5%), diferentemente do que
foi observado no Pard e no Maranhdo, que apresentaram um incremento de 91,5% e 82,9%,
respectivamente®.

Em contrapartida, a taxa de deteccdo de AIDS em pessoas com 50 anos ou mais,
principalmente em homens maiores de 60 anos, aumentou nos Ultimos anos, passando de 10,9 em
2006 para 13,8 em 2015 no cenario brasileiro®. Vale ressaltar que o presente estudo mostrou uma
tendéncia contraria nesta faixa etaria, com decréscimo de 35,83 em 2003 para 12 em 2013.

E possivel que esse fendmeno se deva, de fato, & reducdo da incidéncia de AIDS na
populacdo idosa no municipio de S&o José do Rio Preto-SP. Por outro lado, como aventado por
Ribeiro e Jesus (2006) pode estar relacionada a subnotificacdo local; apesar das melhorias dos
meios de deteccdo da doenca, do acesso aos exames laboratoriais e dos sistemas de informagéo em

satide, 0 numero relatado de idosos soropositivos e com AIDS poderia estar inferior a realidade?®.
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A falta de interesse e preparo de profissionais da saude em relagdo a sexualidade dos idosos,
infelizmente, é uma realidade que prejudica essa abordagem, o que contribui para o diagndstico
tardio ou até mesmo o 6bito sem o conhecimento da doenca e a auséncia da notificagdo®® 1.

Essa questdo foi bem evidenciada no presente estudo, no qual 87% dos entrevistados
disseram nunca ter recebido orientagdes sobre DST na UBS e que também ndo se sentiam
desconfortaveis em falar sobre o assunto, inclusive 68% dos participantes demonstraram interesse
em conversar e receber informacgdes sobre a AIDS na atencdo basica a salde.

Alguns estudos desta mesma natureza tiveram resultados contrarios em outros municipios,
0s quais revelaram o alto indice e a crescente tendéncia do aumento da AIDS entre individuos com
50 anos ou mais, como em Fortaleza, CE'? e em Pelotas, RS®. Outro estudo realizado no estado
do Rio Grande do Sul observou que o grupo etario mais acometido foi de 50 a 59 anos**. Por outro
lado, no estado de Pernambuco a maior taxa foi encontrada no grupo de 60 a 69 anos™®, assim como
no Distrito Federal'® e no estado do Ceara’.

O presente estudo demonstrou predominio do sexo masculino em relacdo ao feminino no
namero de casos de AIDS notificados de 2003 a 2013, o que corrobora com o0s valores nacionais
do Ministério da Saude, o qual teve uma razdo de 17 casos da doenca em homens para cada 10
casos em mulheres na faixa etaria em questio®. Estudos realizados no estado do Pernambuco®® e
Cearadl’ também revelaram tal relagdo, entretanto, no Distrito Federal houve uma feminizagéio da
epidemia da AIDS, com a relagio M:F de 0,7:1,0%°.

Essa ampliacdo da AIDS na populagdo idosa masculina pode estar diretamente ligada ao
advento de novas tecnologias para melhorar o desempenho sexual como os medicamentos para
disturbios eréteis, além do fato de os homens buscarem com maior frequéncia os servicos de

profissionais do sexo'? 8,
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A desmistificacdo do sexo na velhice tem sido relacionada a diversos fatores que tem
melhorado a qualidade de vida da populagdo com maior insercdo na vida social, mediante a
participagdo em grupos de convivéncia, de bailes e de clubes de terceira idade'® 1! 18, Com isso,
criou-se um ambiente favoravel para o encontro de parceiros, 0 que se associa & maior pratica
sexual, ampliando os riscos de contaminagéo pelo HIV®.

Vale ressaltar que a sexualidade, por si s6, ndo torna o individuo mais vulneravel a contrair
0 virus, mas sim as praticas sexuais desprotegidas'®. A baixa adesdo de homens idosos ao uso de
preservativos e a pouca exigéncia do uso por parte das mulheres sdo reflexos do néo
reconhecimento do idoso como um individuo vulneravel as DST/AIDS!® 20,

Tais fatores estdo associados as crengas arraigadas do idoso assexuado, seja pelo proprio
individuo como pelos profissionais de saude. A possibilidade de uma pessoa maior de 50 anos ser
infectada pelo HIV parece inexistente para a sociedade!®. Sendo assim, costumam adiar a
realizacdo do teste anti-HIV por se considerarem um grupo com menor risco de infecgao®.

Fernandes (2011), em estudo realizado no municipio do Rio de Janeiro-RJ, evidencia essa
questdo quando 31,67% dos participantes responderam que s6 os jovens devem receber
informagdes sobre como evitar a transmisséo da AIDS e 30% afirmaram que os idosos n&o correm
risco de pegar a doenca. Além disso, 63,33% dos entrevistados acreditam que pessoas com idade
igual ou superior a 60 anos sdo ainda menos vulneraveis?.

Por conta dessa visdao restrita e preconceituosa é que a populacdo idosa permanece
desassistida pelos profissionais da salde, 0s quais acabam por atribuir alguns sintomas sugestivos
de doengas oportunistas que ocorrem na AIDS as patologias cronico-degenerativas que

predominam nessa faixa etaria, fato que pode atrasar o diagnostico da AIDS por cerca de dez anos'®

20, 22
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Um indicador importante para 0 aumento das taxas de idosos infectados no Brasil € o baixo
nivel de escolaridade como o encontrado neste estudo. Pessoas com menos tempo escolar tendem
a ter dificuldade na apreensdo do conhecimento, tornando deficitaria a prevencdo e a adesao ao
tratamento da AIDS" 1% 2,

Acredita-se que a escolaridade também esteja relacionada ao baixo nivel socioecondémico,
tornando os individuos com menos tempo de estudo mais vulneraveis a infeccdo pelo HIV?, Tal
fato se deve a precariedade de acesso a informagdes, diretamente relacionada a baixa adeséo ao
uso de métodos preventivos®™®, assim como o encontrado neste estudo, em que 87% dos
entrevistados disseram n&o utilizar nenhum tipo de preservativo.

Dentre as justificativas para a abstinéncia dos métodos preventivos estavam o fato de
possuir parceiro Unico e a confiangca depositada neste. Mais uma vez observa-se a falta de
informagdes sobre os diferentes aspectos da doenca, principalmente quanto a cadeia de transmissdo
do HIV, o que torna a prevencéo negligenciada.

O presente estudo demonstrou também que a populacdo analisada, além da baixa
escolaridade, possui pouca informacdo e conhecimento relacionados a transmissdo do HIV,
praticas sexuais, comportamentos de vulnerabilidade e sobre a sintomatologia da AIDS. A maioria
dos individuos entrevistados (88,4%) ndo conhecia a transmissao viral e os sintomas da doenca
(55,2%), assim como em outros estudos realizados com idosos, em que esta populagdo ja
tradicionalmente marginalizada esta cada vez mais se infectando pelo HIV" 24,

Os resultados encontrados com a aplicagdo dos questionarios é reflexo da falha nos esforgos
de prevencdo a este grupo. Vale ressaltar que os idosos fazem parte de uma parcela da populagao
que permanece desassistida pelas politicas e estratégias de prevencio e promogéo a saude'® 2°. A
sexualidade faz parte da vida de qualquer individuo e em qualquer idade, porém, quando

relacionada aos idosos, apresenta-se cercada de mitos e crengas®®.
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Em trabalho realizado por Fernandes (2011), o mesmo desconhecimento da populagdo
idosa carioca sobre a AIDS foi evidenciado. Grande parte dos entrevistados por ele ndo conheciam
as possiveis vias de transmissao do HIV, sendo que 56,67% dos idosos afirmaram que a AIDS pode
ser transmitida por mosquito, 35% por copos, talheres, roupas e toalhas, 33,33% pelo suor?L.

Os panfletos informativos se mostraram ser uma ferramenta simples e de baixo custo, sendo
eficaz no que diz respeito a aquisi¢cdo de conhecimentos sobre os diversos aspectos da AIDS. Dos
100 individuos entrevistados, apenas 5% continuaram com ddvidas apos a leitura do panfleto. A
maioria (98%) passou a conhecer as formas de transmissdo do HIV e os sintomas da doenca (84%).

Melo et al (2012) realizou estudo comparativo quanto ao nivel de conhecimento sobre a
AIDS em individuos idosos e jovens. O resultado encontrado foi o esperado, em que 0s idosos
possuem um grau de conhecimento e informag¢des muito inferior aos dos jovens. Fator que se
relaciona com o maior investimento de politicas de prevencdo a populacdo jovem em detrimento
dos idosos, além do tabu histérico de negagdo da sexualidade na terceira idade?.

Diante desse cenario, destaca-se o retardamento de acdes de educacdo e prevencgdo
direcionadas a esse grupo. Embora existam politicas publicas de salude voltadas aos idosos, elas
n&o sdo eficazes e nem colocadas em prética nas Unidades Basicas de Satde!® 2. Trata-se de uma
parcela da populacdo negligenciada e pobre de prevencéo.

Poucos estudos investigam o nivel de conhecimento de pessoas idosas em relacdo a AIDS
e os fatores que influenciam o provavel desconhecimento deste segmento populacional sobre a
doenca?. Sendo assim, o presente trabalho vem com o potencial de alertar os profissionais da satide
para a necessidade de implementacdo de acGes e politicas publicas destinadas a prevencao e ao
controle da transmissdo do HIV na populagéo idosa.

Conclusao
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Foi possivel notar uma instabilidade na incidéncia de AIDS em Sédo José do Rio Preto-SP,
contudo, pode-se concluir que o municipio apresenta uma tendéncia linear de decréscimo
significativo de casos novos da doenca no periodo estudado.

Observou-se um desconhecimento da populagdo estudada em relagdo aos principais
aspectos da AIDS. No entanto, a intervencdo educativa baseada nos panfletos informativos se
mostrou uma ferramenta simples, de baixo custo e eficaz no que diz respeito a aquisicdo de

conhecimentos sobre a doenca.
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